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СТОИМОСТЬ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЬНЫХ С ОКС 
ПО ДАННЫМ ТФОМС ИВАНОВСКОЙ ОБЛАСТИ

Диагноз Вызовы СМП Круглосуточный стационар

абс стоимость абс стоимость

Нестабильная 
стенокардия 5157 14 957 435,65 3291 241 126 666,14

Инфаркт миокарда 1563 4 794 786,03 1898 219 516 362,29

Диагноз Вызовы СМП Круглосуточный стационар

абс стоимость абс стоимость

Нестабильная 
стенокардия

4447 12 571 099,30 2688 213 111 661,32

Инфаркт миокарда 1267 7 051 121,86 1583 189 549 746,46

2021 год

2022 год 5-12 дней



По данным European Cardiac Rehabilitation Inventory Survey, менее 20% пациентов, 

перенесших ОИМ, участвуют в стандартных амбулаторных программах КР, так как этому 

препятствует множество факторов: 

• транспортные проблемы, 

• гиподинамия и отсутствие желания покидать дом, 

• тревожно-депрессивные расстройства, 

• сложность включения амбулаторных посещений в повседневную жизнь и т. д. 

Программы кардиореабилитации для пациентов, перенесших инфаркт миокарда,

должны иметь общую длительность 24 недели, при этом большая часть программ

должна выполняться на амбулаторном этапе реабилитации. Для улучшения прогноза и

снижения риска смерти рекомендуется проводить кардиореабилитацию до 48 недель.

Ambrosetti M, Abreu A, Corrà U, et al. Secondary prevention through comprehensive cardiovascular rehabilitation: From knowledge to 
implementation. 2020 update. A position paper from the Secondary Prevention and Rehabilitation Section of the European Association of 
Preventive Cardiology. Eur J Prev Cardiol. 2020 Mar 30:2047487320913379. 
doi: 10.1177/2047487320913379. 
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Что дальше ???



ЭВОЛЮЦИЯ КАРДИОРЕАБИЛИТАЦИИ (КР) 

ОТ ЕЕ СОЗДАНИЯ В 1950-Х ГОДАХ ДО ЭПОХИ COVID И ДАЛЕЕ

Epstein E, Patel N, Maysent K, Taub PR. Cardiac Rehab in the COVID Era and Beyond: mHealth and Other Novel Opportunities. Curr Cardiol Rep. 2021 Mar 

11;23(5):42. doi: 10.1007/s11886-021-01482-7. PMID: 33704611; PMCID: PMC7947942.

https://link.springer.com/article/10.1007/s11886-021-01482-7/figures/1
https://link.springer.com/article/10.1007/s11886-021-01482-7/figures/1


Rehab+ — это инновационное цифровое решение для дистанционной кардиореабилитации, 

которое сопровождает пациентов с сердечно-сосудистыми заболеваниями после сердечного 

приступа, когда они возвращаются к своей повседневной жизни



ТЕЛЕМЕДИЦИНСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ 
В КАРДИОРЕАБИЛИТАЦИИ

ДИСТАНЦИОННЫЕ КОНСУЛЬТАЦИИ 
(ВРАЧ-ПАЦИЕНТ, ВРАЧ-ВРАЧ)

ДИСТАНЦИОННАЯ ЛЕЧЕБНАЯ ГИМНАСТИКА

Образовательные программы, 

Школы для пациентов

















«Steps Reabil» - уникальная

платформа двигательной, речевой

и психологической домашней

реабилитации пациентов с 

использованием телемедицинских

технологий

Для работы с онлайн-платформой

реабилитации необходимо внести

данные пациента и отправить ему

ссылку, логин и пароль



Индивидуальная образовательная

программа для каждого пациента, 

включает: информацию об имеющемся

заболевании, индивидуальных факторах

риска, способствующих его

прогрессированию, возможных методах 

лечения

Индивидуальный комплекс ЛФК, 

соответствующий уровню физического

функционирования пациента, с 

возможностью его коррекции при 

пролонгированной реабилитации.

Врач создает индивидуальный план

реабилитации и расписание занятий



Оценка эффективности проводимой

реабилитации оценивается

с помощью стандартизированных 

тестов и шкал

Обратная связь с пациентом

осуществляется через e-mail, чат, 

телефонный звонок, видеосвязь





МИНИМАЛЬНЫЕ ТРЕБОВАНИЯ К 
ПРОГРАММАМ УСПЕШНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 
(ПО ДАННЫМ МЕТААНАЛИЗОВ)



БЛАГОДАРЮ ЗА ВНИМАНИЕ!

mishina-irina@mail.ru


